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実験は体重 100 g 前後の雄呑竜ラ‘ソト 45匹を用いて行った。背部皮下に径 2 mm大に細切した佐藤肺癌
を移殖し，自由に経口摂取させた後， 2 週後lと腫療体積が1. 5 crrl前後lζ増大したところで，乙れを以下
の如く 3 群に分けた。
I 群 (N=15) :等張低カロリー輸液群 (5 5ぢクールコース・電解質溶液)
E 群 (N=20) :高カロリー輸液群 (21%グルコース・ 4%アミノ酸・電解質溶液)




輸液速度は30me/day より開始し，漸増し 3 日目より 50-60me/ day で維持した。







(lmm2)の腫蕩細胞数を測定し さらに画像処理システム (DIGI-GRAMMER MODELG-2 , 
武藤工業) ~とより，個々の腫蕩細胞面積 (μ2) と核の直径 (μ) を測定した。腫蕩の一部は 110 0C の乾
燥器に一昼夜保存し，腫蕩の乾燥重量より腫場内含水量を算出した。
(結、果)
① E 群及び E 群では体重・血清総蛋白値は維持され，正の窒素平衡を示したが， 1 群では著明な体
重減少(平均 26.8 労〕及び血清総蛋白値の低下を認め，窒素平衡は負を示した。
② 摘出腫虜重量は l 群: 3. 7 士1. 9g であるのに対し， u 群: 8. 7 土 6.3 g , 111 群: 9. 7 士 5.4 g 
と後 2 者で有意に大であった (P<O.OOl ， 1 vs D or 1 ; NS , U vs 111) 。
③ 腫虜の病理組織学的所見では， 1 群は腫虜細胞巣に混じって広汎な出血壊死巣の存在を認めた。
また個々の腫蕩細胞はその大きさがほぼ一定しており，核は均一小型であった。一方 E 群では I 群に比
べて個々の腫虜細胞は明らかに大きく特徴的な大型細胞の散在を認めた。 E群では腫蕩細胞の大きさは
l 群におけるそれと大差はみられなかったが，核は幾分大であった。
④ 単位面積当りの腫虜細胞数は， U 群: 90土 20個/mm2 で， 1 群: 124 土 8 個/mnr ， 111 群: 124 土 10
個/mm2 に比べて有意に小であった。また E 群では個々の腫虜細胞の平均面積は 267 土 172μ2 であり，
i 群: 195 土95μZ，血群: 185 士93μ2 ~ζ比べて有意に大であった。核の大きさは E 群:平均直径 9. 9 
土 2.2μ ， 1 群: 8.5 土1. 5μ ， 111 群: 9.2 土1. 9μE 群>111 群>1 群の順に大であった。
⑤ 実験期間中の水分バランスは>> D 群: + 8 4.0 土 1 4.5 me/ 1 0 0 g B. W. で， 111 群: + 863 土
8. 2 me/ 1 0 0 g B.W. とほぼ同程度の値を示したが， 1 群: + 44.8 土 22.5 me/ 1 0 0 g B. W. は 2
者に比べて小であった。一方腫場内含水量は， 。群: 88.0 土1.7 %であり， 1 群: 83.8 士1. 4 労及び
E 群: 85.0 土 2.2% に比べて有意に (P< 0.01 )大であった。
(総括)
高カロリー輸液が従来の等張低カロリー輸液に比べて体蛋白維持の点では明らかに有効であったが，
腫場容積の増加をもたらすこと， しかもそれは細胞数増加の程度の差によるよりもむしろ，個々の細胞
の大きさの増加による事が判明した。その要因として細胞内含水量の増加による影響が最も考えられた。
一方経口摂取群においても，同程度の腫蕩容積の増加がみられたが，乙れは個々の細胞の容積の増加に
基づくものというよりも，むしろ細胞数の増加が主体をなしていると考えられた。また低カロリー輸液
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群において腫蕩容積が最小値を示したが，乙れには出血壊死巣の存在が大きな因子であると考えられる。
論文の審査結果の要旨
高カロリ-輸液の幅広い臨床応用殊に癌治療における有用'性については今や確立されているが，これ
が癌腫の増殖に如何なる影響を与えているかについては未だ不明である。
長谷川はラット lと固型腫虜(佐藤肺癌)を皮下移植し，この点につき実』験的検討を行った。その結果
高カロリー輸液が従来の水・電解質を中心とした輸液 lと比べて体蛋白維持の点では有効であるものの腫
虜体積の点で有意の増加をもたらす事が明らかとなった。しかしその程度は経口摂取時におけるそれと
は変わらない事，またそれは腫虜細胞数の増加によるよりも個々の腫虜細胞の大きさの増加が主体を占
めている事が明らかとなった。それは腫場内含水量の増加がその要因と考えられた。
以上の結果は，今後癌治療を積極的に行う上で不可欠と考えられる高カロリー輸液併用の問題点を明
確にしたものであり学位論文に値するものと考えられる。
-189-
